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Le développement démographique et la concentration ur­
baine obl igent à rechercher de nouvelles formules d'amé­
nagement de l 'espace, et l 'on est obl igatoirement conduit 
à préconiser des immeubles de grandes d imensions uti l isant, 
autant que le permet la technique, la verticalité. D'où la 
naissance, aux Etats-Unis d'abord, puis la général isation 
dans toutes les grandes métropoles, des gratte-ciel, des 
tours. 
Ainsi l 'homme. est- i l  amené à vivre dans un environnement 
i nhabituel dont les effets sur sa santé et son équi l ibre 
nerveux sont encore mal connus. Bien souvent, les troubles 
constatés ne peuvent s'expl iquer par des causes physique­
ment décelables et l 'on doit se résoudre à admettre l ' in­
tervention de facteurs psychologiques. 
Les troubles dont i l  s 'agit vont de s imples malaises à de 
véritables atte intes morb ides en passant par des troubles 
du comportement te ls que refus de travai l  ou agressivité 
dirigée contre les objets ou les personnes. 
L'occasion m'a été donnée, au  cours de ces trois dernières 
années, d'effectuer des enquêtes dans plusieurs grandes 
admin istrations,  à la demande soit de leurs dir igeants, soit 
de responsables syndicaux du personnel , afin de déceler 
les causes d'ordre psychologiques - et d'éventuel lement 
suggérer des remèdes - de certa ines manifestat ions sur­
venues dans le personnel .  Les symptômes consistaient en  
une  impression de mala ise indéfinissable se traduisant par  
une  envie de fuir ou par des pulsions agressives. On 
constatait en  fait un fréquent besoin de quitter le travai l  
sous un prétexte quelconque e.t de se précipiter vers la 
sortie aussitôt venu le moment du départ. On constata it 
aussi des maculations et des lacérations des revêtements, 
des bureaux et surtout des ascenseurs. 
Dans les trois cas que nous avons étudiés de façon suffi­
samment approfondie, i l  s 'agissait de bâtiments neufs en 
forme de tour, luxueusement aménagés et offrant aux em­
ployés un confort matériel d 'exceptionnel le qual ité. 
Dans deux cas, ces malaises entrainaient un refus de 
travai l  dans certa ins locaux et dans un de ces cas, ce 
refus durait depuis plusieurs années. 
Les plaintes portaient presque toujour-s sur la  température 
(on accuse le conditionnement d'air) , sur les matériaux 
(plastiques que l 'on croit i nflammables), sur  la sécurité 
en général (dégagements insuffisants). En fait, de nom­
breuses vérifications montrent que ces facteurs ont été 
soigneusement contrôlés et ne sont pas en cause. 
I l  s'agit donc de raisons p lus profondes et nous avons pu 
dans quelques cas les mettre en évidence g râce à des 
méthodes d ' interview i ndividuelles et collectives. Nous ne 
pouvons ici qu'en rapporter les résultats globaux. 
Ces interviews individuels et collectifs, a ins i  que les tests 
util isés (TST) permettaient de mettre en évidence une 
angoisse diffuse ayant tendance, comme I l  est habituel, 
à se muer soit en agressivité soit en  phobies et à se 
local iser sur  des personnes, des situations ou des objets 
concrets. Dans deux cas, le chef de service était la cible 
habitue l le .  Dans tous les cas, les phobies portaient sur 
l 'a ir, l 'eau,  l 'espace (trop vaste ou trop étroit), le bruit, 
l 'ag itation .  
C'est la ra ison pour laquelle, dans un cas au moins, de 
nombreuses études et des aménagements ont porté sur le 
cond itionnement d'a ir, l 'écla irage et la température, la di­
mension des pièces et des dégagements. Le tout sans 
a ucun succès. 
On sait que toute angoisse d iffuse a ainsi  tendance à se 
métamorphoser en agressivité ou en phobie portant sur 
les éléments qu i , dans la toute première enfance, ont été 
cause d 'angoisse. 
L'angoisse du souffle est au  premier rang : el le corres­
pond à la période de carence respiratoire qui précède le 
premier c ri .  L'angoisse de l 'espace (claustro-phobie - ago­
raphobie) correspond au brusque passage de la compres­
sion à la  perte de contact corporel au moment de l 'expul­
sion. L'angoisse de l 'al iment est l i ée aux premières sen­
sations de faim dans la période séparant la l igature du 
cordon des prises de l iquide.  Enfin, on sait que les réflexes 
a rchaïques de défense (tel le réflexe de Mora) sont pro­
voqués chez le nouveau né essentiel lement par le bruit et 
par les brusques déplacements du corps. 
On retrouve là  toute la gamme des phobies collectives 
qui secouent l 'opin ion : la g rande peur de l 'an 2000, c'est 
l 'a ir  i rrespirable, l 'eau pol luée, l 'a l iment frelaté, ! "espace 
mesuré, le bruit et l 'ag itation qui usent les nerfs. Certes, 
ces craintes ne sont pas sans fondement. Mais i l faut 
savoir qu' il ne suffi rait pas d 'établ ir  leur i nanité pour les 
fa i re d isparaître. 
En fa it, e l les recouvrent une a ngoisse refoulée dont Il 
s'agit de déceler les causes profondes. 
Un premier facteur parait être le  changement .  L"adap­
tation à un  cadre nouveau, même s' i l est plus confortable 
que l 'ancien, est toujours d iffici le. Cependant, la plupart 
du temps, ce facteur  s 'estompe et disparaît dans un délai 
de 6 mois à un an  lorsque d'autres facteurs n'entretien­
nent pas une atmosphère générale d' insécurité. Auquel 
cas, au l ieu d'une accoutumance, on observe une sensi­
bi l isation progressive. Après u n  ou deux ans, l ' i ntolérance 
devient absolue et tout se passe comme si les facteurs 
anxiogènes avaient augmenté alors que tout est resté 
stable, sauf la tolérance du sujet. 
Cette atmosphère généra le d ' insécurité est l iée au premier 
l ieu à la désor ienta t ion  spat ia l e et tempore l l e .  
Les  facteurs de désorientation peuvent être multiples. La 
symétrie  et la monotonie de la segmentation de l 'espace 
ne permettent pas de d isti nguer un local d'un autre local. 
La forme des p ièces, parfois dissymétriques en ra ison de 
la structure général e  du bâtiment, peut entraîner des dis­
tors ions de l ' image du corps d'autrui et de soi. 
Le psychologue AMES et ses collaborateurs ont montré 
qu 'un être humain placé dans une pièce paral lélépipédique 
déformée était perçu comme déformé tandis que la pièce 
conservait son aspect rectangulaire. On sait d'autre part 
que l ' image que nous nous faisons de notre propre corps 
est construite et se maintient par référence à l ' image que 
nous avons du corps des autres. S i  cette image est défor­
mée et si elle se transforme sous l 'effet de ! "environnement, 
notre p ropre corps est vécu comme inconscient ce qui 
provoque un sentiment angoissant de dépersonnalisation. 
La longueur des couloirs ne permet pas de ressentir la 
proximité des issues. Cette difficulté à se représenter le 
chemin de la sortie est u n  facteur puissant de claustro­
phobie. L'éventuelle étroitesse de ces couloirs augmente 
encore ce sentiment de. danger. Des recherches antérieures 
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ont montré · qu'au-delà de 40 m, tout couloir sans issues 
latérales est anxiogène. La hauteur des plafonds joue 
également un rôle : trop bas ou trop hauts, ils donnent 
agalement un sentiment d'ét:rasement. 
Plus importants paraissent être les facteurs de désorien­
tation par rapport à l 'espace extérieur. Les i ntolérances 
les plus marquées que nous avons rencontrées,  et les 
seules qui se soient révélées parfois i rréductibles, se si­
tuaient dans des locaux en sous-sol, totalement privés de 
lumière du jour. La disparition des rythmes du jour et de 
la  nu it, du solei l et de la pluie, de l 'hiver et du printemps 
est péniblement ressentie par pre.sque tous les sujets que 
nous avons examinés, Cette impression est amplifiée en­
core lorsque le sujet travail le dans une atmosphère immo­
bile. S i  le décor est quelque peu mon·ume.ntal, i l  évoque 
facilement une impre.ssion funéra i re. Plus généralement, 
le luxe des matériaux est mal supporté par des fonction­
naires modestement rémunérés. I l  oriente sur  le mobilier 
et les revêtements muraux l'agressivité ou les craintes 
(laids - inflammables, etc) .  
La distance interhumaine (proxémique) joue un rôle consi­
dérable . Chacun doit disposer d'un espace péricorporel 
suffisant pour échapper aux odeurs du voisin (parfums, 
haleine) qui deviennent insupportables, en mil ieu vécu 
confiné. 
De même qu' i l  existe chez l 'animal une • distance cri­
tique • à laquelle i l réagit à l 'approche d'un inconnu par 
l 'attaque ou par la fuite, on a décrit chez l 'homme une 
zone tampon qui dessine une sorte de • bulle • autour de 
l 'organisme. La l imite se situe chez l'adulte normal entre 
80 cm et 1 m 20 de la surface cutanée. Son affranchis­
sement par un inconnu provoque une • réaction d 'alerte • 
le p lus souvent imperceptible mais comportant cependant 
une mise en tension de l'organisme avec mobilisation hor­
monale. 
L'empiètement i ncessant s·ur cet espace intime .par des in­
connus multipl ie ces alertes insconcientes dont la répé­
tition, outre le sentiment d' insécurité qu'elle entretient, 
provoque à la longue chez certains des troubles patho­
logiques : contractures muscu la ires, hypertensions, etc. 
Parmi les facteurs de malaise les pl·us souvent notés, si­
gnalons l 'anonymat, la • robotisation • , le caractère inter­
changeable du personnel. L'aménagement architectural joue 
un rô le  essentiel dans l 'organisation des relations humaines. 
Les immeubles de grande. dimension multipl ient les ren­
contres obligées avec des personnages i nconnus dont on 
ne sait s ' i ls  sont des collègues bienveillants ou des enne­
mis potentiels. Ces rencontres constituent autant de coll i­
sions entre les • bul les • individuelles. Pour les transformer 
en échanges sécurisants, il est esse.ntiel d'aménager les 
relat ions humaines de façon à favoriser la cohésion 
d'équipes de petites et moyennes d imensions. Chacun doit 
se sentir appartenir à un petit groupe de 3 à 1 2  au sein 
duquel les i ntéractions sont fréquentes et sécurisantes ; et 
aussi à un groupe de moyenne d imension comportant des 
échanges moins fréquents mais ritual isés. Enfin chacun doit 
pouvoi r  distinguer dans une collectivité les i ntrus des 
habitués. 
L'expérience montre qu'en moyenne, cette collectivité doit, 
pour ce faire, ne pas dépasser 300 unités. L'architecture 
doit donc non seulement favoriser l 'orientation spatiale, 
mais aussi aménager les rencontres aux différents n iveaux 
d'intégration des groupes, en assurant au premier chef la 
cohésion des groupes de petite d imension. 
I l  convient non pas d ' isoler les groupes mais d'organiser 
leur interpénétration de façon que les facteurs sécurisants 
équil ibrent largement les facteurs d' insécurité. La recette 
est dans un bon dosage de relations internes et de relations 
externes, de famil iarité e.t de nouveauté, de monotonie et 
d' imprévu. 
Le contact d irect avec la hiérarchie représente un souhait 
unanime. Les d irecteurs qui trônent dans les étages supé­
rieurs sont pratiquement coupés de leurs subordonnés qui 
se sentent l ivrés à l 'arbitrai re de chefs de bureaux tout 
puissants. La d istance verticale est vécue sur un mode hié­
rarchique beaucoup plus lointain que la distance horizontale. 
Seule la rencontre face à face permet le dialogue, et �eul 
le dialogue (réel ou virtuel) permet la communication. 
En résumé, les troubles constatés au cours de nos enquêtes 
paraissent correspondre à un sentiment d ' insécurité inscons­
ciente qui  se traduit par des tendances à la fuite ou à 
l'agression et dont le refoulement peut entraîner des mani­
festations pathologiques. 
Les chefs d'accusation ( l 'a ir, l 'eau, l 'espace, les matériaux, 
le bruit, l 'ag itation) sont les déplacements habituellement 
rer1contrés dans les fixations d'angoisse diffuse. Celle-ci 
parait avoir sa source d'une. part dans les facteurs généraux 
d'anxiété de la société contemporaine (accélération de l 'his­
toire, disparité entre les structures mentales et les exi­
gences de l 'environnement, etc), d'autre part dans certains 
facteurs pius spécifiquement concentrés dans les immeubles 
de grande d imension. 
Parmi ces derniers, les plus caractltistiques nous ont paru 
être : 
le changement comportant la rupture de relations hu­
maines anciennes et l 'assujetissement à des formes 
inhabituelle.s et à des matériaux artificiels, 
- la désorientation spatiale et temporelle, impliquent une 
perte des repères sécurisants, 
- les distorsions de l ' image du corps, 
- la dépersonnalisation par identification à une foule ano-
nyme. 
- le franchissement incessant de l'espace personnel par 
des inconnus, 
- l' insuffisante structuration des relations humaines en­
traînant un déséqui l ibre entre les échanges sécurisants 
et les rapports insécurisants (au niveau des collègues, 
de la hiérarchie, de la foule anonyme). 
Et s'i l fallait conclure par quelques recommandations gêné­
rates, on pourrait dire ceci : 
Tout progrès implique un changement. Le changement d'une 
situation à une autre doit se faire de telle façon que la 
nouvelle situation comporte dès le début des facteurs de 
sécurisation suffisants pour permettre l 'adaptation. Ainsi 
i l  faut éviter d'uti l iser des locaux nOuveaux tant que tous 
les accessoi res sociaux et les décors naturels ne sont pas 
en place. 
I l  faut éviter de prévoi r  des locaux de travai l  en sous-sol 
surtout s ' i l  s'agit de postes immobiles. Les atel iers et ser­
vices de manutention peuvent par contre y trouver place. 
Les formes et les couleu rs doivent être prévues pour favo­
riser à la fois  la personnal isation des locaux et une per­
ception harmonieuse de l ' image de soi. 
L'orientation spatiale et la  perception des voies d'accès et 
des issues doivent être particul ièrement étudiées afin 
d 'éviter tout effet de labyrinthe. 
Les relations humaines doivent être prévues de façon à 
favoriser à la fois la communication et la mise à distance. 
La disposition des lieux et leur cloisonnement jouent un rôle 
déterminant pour favoriser la création de groupes de dimen­
sions optimales. Les relations hié-ra rchiques doivent être 
favorisées par un juste dosage de proximité et de distance 
en tenant compte des vertus et des dangers des relations 
verticales. 
Les immeubles de grande dimension et particulièrement les 
tours ne sauraient être condamnés sous le prétexte des 
inconvénients qu ' i ls comportent. I ls constituent une des 
solutions à la poussée démographique à laquelle nous 
assistons. La technique ne manquera pas de maltriser 
avant longtemps les facteurs matériels d i rectement me­
surables. 
I l  nous a paru important, à la lumière de rares e nquêtes, 
de dégager quelques facteurs psychologiques dont on 
s'aperçoit qu' i ls  sont, eux aussi ,  liés à la structure archi­
tecturale. Ce n'est donc pas a près la construction, comme 
on le fait trop souvent, qu' i l  convient de les envisager, mals 
dès la conception in itiale. 
Si les facteurs psychologiques para issent échapper à la 
mesure matériel le objective, il ne faut pas oublier qu'I ls 
sont l iés à la nature de l 'homme, qu i  reste, comme le savait 
déjà Protagoras • la mesure de toute chose ·· 
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